
•:\ i

ESCUELA DE POSTGRADO EN ADMINISTRACION DE EMPRESAS

MAESTRIA EN GERENCIA HOSPITALARIA V PROMOCION

GESTION DE PROYECTO EN SALUD

INTEGRANTES:

DRA. DIANA NAVIA GARCIAS

DRA. MARLENE SALTOS CALVACHE
LCDA. MARGARITA APOLO

GUAYAQUIL, 03 - MAYO - 2013

i

QHAIM ATI; 
\1 \ \ M.EMI

“CLINICA OFTALMOLOGICA DEL DIA”

ESPJ&5
I * < l f l * I 1 I I t F U



DECLARACION DE RESPONSABILIDAD

VERDAD Y ORIGINALIDAD DEL TEMA Y CONTENIDO,FIEL DE LA
FUTURO

LFO

'ASOMIMOS

AUTORES:

Dra. Marlene Saitos CalvacheDra. Diana Navia Garcia
CI: 0916675887CI: 0909053332

Medico General

Licenciada en Enfermeria

Hospital del I ESS - Centro Didlisis

2

Medico Oftalmologa

Banco de Ojos en Guayaquil

SALE ANDO DE EXPRESA RESPONSABILIDAD EN LO PRESET 
AL DOCENTE DE LA MATERIA GESTION DE PROYECTO DR (r.

ARMENDARIS VASQUEZ, EN DECLARACION POR LA CGA4

COMPLETA RESPONSABILIDAD LEGAL, MORAL Y ECONOMICA.

s< :i j< >< >
AAG

Leda. Margarita Apolo

CI: 0913872537

QltUM ATE

H 1« 1

LOS SUSCRITOS DECLARAMOS BAJO JURAMENTO QUE LA INFORMACION 

CONTEN1DA EN EL PRESENTE TRABAJO DE INVESTIGACION ES EXPRESION

ESPtf£
l l cl i L t tiltllol f



INDICE

1. INTRODUCCION

2.7 ACTIVIDADES NECESARIAS PARA LOGRAR OBJETIVOS

2.8 INVENTARIOS E INSUMOS

3

2.5 OBJETIVOS ESPECIFICOS

2.6 JUSTIFICACION DEL PROYECTO

EM EX I 
IL t I t • < t

2. IDEA 1NICIAL

2.1 DESCRIPCION Y D1AGNOSTICO DEL PROBLEMA

2.1.1 Elementos que generan el problema

2.1.2 Aspectos sociales, indicadores generates

2.1.3 Informacion estadistica que soporte idcntificar el problema

2.1.4 Causas y Magnitud

2.1.5 Dificultad para enfrentar

2.2 SITUACION SIN PROYECTO

2.3.1 Descripcion de la calidad de los bienes y servicios producidos

2.3.2 Eficiencia en la enlrega de los bienes y servicios

2.3.3 Reposicion de tecnologia o sistemas de informacion

2.3.4 Dalos estadisticos para determinar oferta y demanda

2.4 OBJETIVO GENERAL

2.2.1 Identificacion de Barreras internas y externas

2.2.2 Situacion de bienes y servicios correlacionados

2.2.3 Dcterminacion de la poblacion afectada

2.2.4 Expcctativa de poblacion beneficiaria

2.2.5 Zona Geografica de influencia

2.3 CUANTIF1CACION DE LA DEMANDA OFERTA

Q1LMM .vrii. S( loo* 
\1 \\ V,
I t fl < * I « < O I

ESR45
« <. c I t, * «i f 111I r u



2.10 INDICADORES BASICOS DE CONTROL Y MONITORED

2.11 INDICADORES SOC1ALES Y DE SOSTEN1BILIDAD DEL

RESULTADO ESPERADO

2.12CRONOGRAMA

3. ESTUDIO DE MERCADO

3.1. ANALISIS DE DEMANDA

3.2 ANALISIS DE OFERTA

3.3 ANALISIS DEL MARKETING

3.4 PRECIO
3.5 PROMOCION Y PUBLICIDAD

3.6 CANALES DE DISTRIBUCION

4. ESTUDIO TECNICO

4.1 LOCALIZACION

4.1.1 Macrolocal izacion

4.1.2 Microlocalizacion

4.1.3 Accesibilidad y comunicacion vias principales, secundarias y peatonal.

4.1.4 Infraestructura

5. ESTUDIO ECONOMICO Y FINANCIERO

5.1 DETERM1NACION DE LOS COSTOS

6. BIBLIOGRAFIA

7. ANEXOS

4

qivuh vn;.S( .|IO( Il of.\i \\ \<;emi a i
I f t « * I < K D • L I I t '• I < I

ESPj7£
2.9 RESULTADOS PREVISTOS



INTRODUCCION

enfermedades visuales que aquejan a la sociedad por multiples factores.
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La ciudad de Guayaquil, es la mas poblada de la republica del Ecuador. Es ademas un 

importante centro de comercio con influencia a nivel regional en el ambito comercial, 

politico, financiero, cultural, tecnologico y en salud. La ciudad es la cabecera 

cantonal del canton homonimo y la capital de la Provincia de Guayas. Grafico 1.

Es la ciudad con mayor densidad de poblacion en el Ecuador, con 2'350.915 

habitantes segun Censo poblacional y vivienda realizados el 28 de Noviembre del 

2010 por INEC. Siendo la poblacion urbana de 2'278.691 habitantes y la poblacion 

rural de 72.224 habitantes.
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Este proyecto nace de la nccesidad de crear una Clinica Oftalmologica del dia, con 

tecnologia necesaria para su funcionamiento de acucrdo a los analisis que se ha 

realizado sobre los problemas actuales del sistema de salud, en donde hay una 

demanda insastifecha. Este es un servicio con una demanda creciente debido a
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La medicina tiene varias especialidades, pero en el proyecto nos enfocaremos 
directamente a la especialidad de Oftalmologia. enfocando nuestro estudio e 

investigacion unicamente a nivel local, es decir en la ciudad de Guayaquil.

laucoma como una
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La Organizacion Mundial de la Salud declaro la prevencion de.

prioridad ya que de acuerdo a las nuevas estadisticas, 60.5 miillones de personas 

tienen glaucoma en el ano 2010 y tomando en cuenta el envejecimiento de la 

poblacion. se espera que este numero aumente a 80 millones en el 2020.



2. IDEA INICIAL

Clfnica Oftalmologica del Dia cn la Ciudad de Guayaquil.
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En el Ecuador segun datos proporcionados por INEC en el anos 2011, hay 1 '229.089 

adultos may ores corresponde a personas de mas de 60 anos de edad, la mayoria reside 

en la sierra del pais seguido de la costa son 589.431. En su mayoria son mujeres 

53,4% y la mayor cantidad esta en el rango cntre 60 y 65 anos de edad. Grafico 4.

“Salud visual se define como la ausencia de aqucllas limitaciones visuales que 

impiden al ser humano conseguir un estado fisico, cultural, estructural y funcional de 

bienestar social”
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Segun analisis proporcionado por Instituto Nacional de Censo y Estadistica (INEC), 

el Ecuador registra un incremcnto de la edad adulta, de la fuerza laboral y una 

disminucion del segment© de menores de edad, con lo que el pais se suma a la 

tendencia mundial del envejecimiento poblacional.

La crcacion de una clinica oftalmologica del dia en la ciudad de Guayaquil, brindara 

consulta oftalmologico, examen de diagnostico y cirugia oftalmologica ambulatoria, 

con lo que pretendcmos cubrir la gran demanda de este tipo de pacientes que no 

requieren de hospitalizacion prolongada. sino por boras para ser intervenidos 

quirurgicamente o para procedimientos de diagnosticos.



2.1 DESCRIPCION Y DIAGNOSTICO DEL PROBLEMA
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Creacion y apertura de una Clinica Oftalmologica del dia en la cuidad de Guayaquil, 
considerando el sistema de salud actual y la gran demanda de usuarios oftalmologicos 

insastifechos.

2.1.2 Aspectos sociales, indicadores generates

Se ha considerado el indicador poblacional, por edad y sexo. Dates estadisticos dados 

por Institute de Censo y Estadstica (INEC), ha realizado el analisis poblacional desdc 
el ano 2012 hasta 2050, va en aumento la tendencia del envejecimiento poblacional. 

Observar Grafico 6.

En el Ecuador segun datos proporcionados por INEC en el anos 2011, hay 1 '229.089 

adultos mayores corresponde a personas de mas de 60 anos de edad. la mayoria reside
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2.1.1 Elementos que generan el problemas

a. Falta de financiamiento para la creacion de la Clinica Oftalmogica del dia.

b. Gran demanda de pacientes oftalmologicos debido di versos factores como: 

sociocultural, aumento de la tendencia de envejecimiento poblacional, economico y 

geografico.
c. No contar con datos estadisticos especificos de pacientes por edad que requieran de 

cirugias oftalmologica.

d. Falta de datos estadisticos del numero de pacientes que padecen afecciones 

oculares y anexos en la ciudad de Guayaquil especificamente.

e. Falta de tasa de morbilidad oftalmica en la ciudad de Guayaquil.
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Segun datos estadfsticos del anos 2011 proporcionado por el hospital “Dr. Teodoro 

Maldonado Carbo" cerca de 1000 pacientes son operados anualmente por catarata. En 

el adulto mayor es de mayor frecuencia por sobre los 50 anos.

2.1.3 Informacion estadistica que soporte identificar el problema
Datos estadistico proporcionada por Hospital de Especialidades Guayaquil “Abel 

Gilbert Ponton”, en el ano 2012 total de pacientes 12.963 que consultaron servicio de 

oftalmologia.

Estadistica proporcionada por el Consejo Nacional de Seguridad de discapacidades 

(CONADIS) existen en la Provincia del Guayas 8.855 habitantes con discapacidad 

visual.

Datos estadisticos proporcionado por la Clinica del Dia del Hospital Luis Vemaza en 

el ano 2012; realizaron 5.125 cirugias ambulatorias, determina que mayor numcro de 

pacientes programados lo tuvieron en la especialidad de oftalmologia, supera mas de 

2.000 cirugias. Grafico 7 y 8.
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en la sierra del pais seguido de la costa son 589.431. En su mayoria son mujeres

53,4% y la mayor cantidad esta en el rango entre 60 y 65 anos de edad. Tabla 1.

Guayaquil consta con 2'350.915 habitantes segun Censo poblacional y vivienda 

realizados el 28 de Noviembre del 2010 por INEC. Siendo la poblacion urbana de 

2'278.691 habitantes y la poblacion rural de 72.224 habitantes.
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2.1.4 Causasy Magnitud
La frecuencia de glaucoma aumenta tambien con la edad. el riesgo es mas alto al 

sobrepasar los 40 anos y se multiplica por 7 a partir de los 60. Otros factores de 
riesgo son el sexo masculino, la cxistencia de miopia o diabetes y la raza negra, 

fuente de Organizacion Panamenrica de la Salud.

2.1.5 Dificultad para enfrentar

Costos elevado del tratamiento quirurgico.

Establecer la demanda de pacientes quirurgicos oftalmologicos.

Determinar los clientes con ingresos economicos que le permitan acceder a nuestros 

servicios.

•arreras externas las siguientes:

Permisos de funcionamientos por diferentes entidades publicas como: Municipio 
de Guayaquil, Ministerio de Salud Publica, Cuerpo de Bombero, Ministerio de 

Ambiente, etc.

Financiamiento del Proyecto

Seleccion de Recursos lluma

Contratacion de Medicos Especialistas debido a la carencia.

Seleccion de proveedores /
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2.2 SITUACION "SIN PROYECTO"

2.2.1 Identificacion de Barreras internas y externas

Menciop^remos las/barreras intern^como:

- Costo de Inversion \

conio
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Hospital del IESS "Teodoro Maldonado Carbo", amplio la cobertura de sus pacientes 

del servicio de oftalmologfa a diversas entidad de salud que mantiene convenios 

institucionales para poder cubrir la gran demanda de afiliados.

Institute Oftalmoldgico Matamoros, centro privado ubicados en Clinica Kennedy 
Policentro y Samborondon.

2.2.2 Situacion de bienes y servicios correlacionados.
En la ciudad de Guayaquil, existe instituciones que ofrece servicio de oftalmologfa 

con cirugfa en forma privadas, semiprivadas y publicas.

Hospital de Especialidades Guayaquil "Abel Gilbert Ponton", brinda el servicio de 

consulta oftalmologica con limitaciones debido a la gran demanda por lo que debe el 

paciente ser agendado con previa cita, actualmente no consta con quirofano habilitado 

para cirugias oftalmologicas.

Hospital Euis Vemaza consta actualmente con Clinica del dia donde brinda el 

servicio de consulta y cirugias oftalmologfa a todos los usuarios extemos e intemos, 

incluidos a pacientes con seguros IESS y privados.

Implemetacion de Normas, reglas o estatutos gubemamentales.

Marketing y Publicidad

CIUDt ATE. S( I j( H >!,<►(• MAS .faii:
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Tiempo y Costo para la constitucion de la Companfa

Restricciones en el estudio de Mercado
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En la ciudad de Guayaquil, existen numcro aproximado de pacientes adultos con 

afecciones oftalmicas de acuerdo a la estadistica proporcionada por el Hospital de 

Especialidades Guayaquil “Abel Gilbert Ponton" en el ano 2012, tuvieron un total de 

12.963 pacientes que consultaron el servicio de oftalmologia. Fuente Dra. Diana 

Navia Garcia. Medico Oftalmologa del Hospital Guayaquil.

Centro Oftalmologico Varas Samaniego, ubicado Clinica OmniHospital es un centre 

de atencion privado brinda el servicio de consulta y cirugia.

2.2.3 Determinacion de la poblacion afectada.
En la costa son 589.431 habitantes. En su mayoria son mujeres 53,4% y la mayor 

cantidad esta en el rango entre 60 y 65 anos de edad. Tabla 1.
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Hospital Alcivar, es una institucion privada que brinda el servicio de consulta y 

cirugia oftalmologia a sus pacientes privados y que mantienen convenio con el 

Hospital.

2.2.4 Expectativa de poblacion beneficiaria.
Guayaquil es la ciudad con mayor densidad de poblacion en el Ecuador, con 

2'350.915 habitantes segun Censo poblacional y vivienda realizados el 28 de 

Noviembre del 2010 por INEC. Siendo la poblacion urbana de 2'278.691 habitantes y 

la poblacion rural de 72.224 habitantes. En la parroquia Tarqui consta con 10.420 
habitantes seria la expectativa de la poblacion beneficiaria.
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La ciudad es en su mayor parte Ilana, con elevaciones como el Cerro Santa Ana, en su 

ladera oriental se encuentra el Barrio Las Penas, el Cerro del Carmen, contiguo 

al Santa Ana, donde se encuentra el Monumento del Corazon de Jesus, el Cerro San

Eduardo, en la zona noroccidental y mas hacia el oeste el Cerro Azul, maxima 

elevacion de la ciudad junto a las ciudadelas Los Ceibos y Los Olivos.

Zona geografica de influencia.

Por su aspecto geografico el canton Guayaquil es casi piano. Su territorio es muy 
regular, las pcndientes son pequenas y se inclinan hacia el rio Guayas que se desliza 

de norte a sur a todo Io largo de la ciudad. Tiene una altitud promedio de 4 metros 

sobre el nivel del mar. El poco relieve de la ciudad y del canton esta formado por 

cerros que atraviesan la ciudad y luego se unen a un sistema montanoso menor 

llamado "Chongon-Colonche" al oeste de la ciudad. La red fluvial del Guayas cerca a 

Guayaquil por el este, mientras que es atravesada y cercada al oeste por el Estero 

Salado. Tiene facil acceso al oceano Pacifico por medio del Golfo de Guayaquil.
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97% de la precipitacion anual) que se 
temporada seca que va 

Guayaquil
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El clima de Guayaquil es el resultado de la combinacion de varies factores. Por su 

ubicacion en plena zona ecuatorial, la ciudad tiene una temperatura calida durante 

casi todo el ano. No obstante, su proximidad al Oceano Pacifico hace que las 

corrientes de Humboldt (fria) y de El Nino (calida) marquen dos periodos climaticos 

bien diferenciados. Una temporada humeda y lluviosa (periodo en el que ocurre el 

extiende enero a mayo (invierno); y la 
desde junio a diciembre (verano). Fuente: Municipio de
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2.3 CUANTIFICACION DE LA OFERTA V DEMANDA
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Debido a que se ubica en plena zona ecuatorial, la ciudad tiene temperatures calidas 

durante todo el ano, la temperature promcdio oscila entre los 25 y 28 °C.

La frecuencia de glaucoma aumenta tambien con la edad. el riesgo es mas alto al 

sobrepasar los 40 anos y se multiplica por 7 a partir de los 60. Otros factores de 

riesgo son el sexo masculino, la existencia de miopia o diabetes y la raza negra, 

referencia Organizacion Panamericana de la Salud en el aiio 2012.

La calidad de la clinica estara basado en la implementacion y desarrollo de un sistema 

basado en criterios de equidad. efectividad. eficacia y eficiencia. Con una vision de 

innovar continuamente y sistematicamcnte las tecnicas de tratamiento de las 

enfermedades oculares con constante evolucion del equipo medico y tecnologico para 

Hegar a ser una clinica lider en la prestacion de servicio oftalmologico. Asi nos 

pemiite trabajar con altos estandares de calidad en la atencion de pacientcs en la 
ciudad de Guayaquil.
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2.3.1 Descripcion de la calidad de los bienes y servicios producidos.
En la costa son 589.431 adultos mayores, en su mayoria son mujeres 53.4% y la 

mayor cantidad esta en el rango entre 60 y 65 anos de edad, datos proporcionado por 
Censo Nacional y Estadistica (INEC).

ESR45
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2.3.2 Eficicncia en la entrega de los bienes y servicios.
Consulta medica oftlamologica con previa cita. se diferenciara por ser integral donde 

el paciente crea un vinculo con medico oftalmologo para su tratamiento adecuado y 

oportuno, debido que se realizara un proceso de evaluacion. preclutamiento de 
cualquier porcedimiento, control adecuado de la rotacion de pacientes quirurgicos 

para contar con disponibilidad de espacio fisico y Camillas de recuperacidn.

2.3.3 Reposicion de tecnologia o sistemas de informaeion
Implementacion de historias clinicas electronicas.
Equipos de tecnologias oftalmologicas.

Implementar informaeion estadistica

Implementar un programa para el manejo de bodega de quirofanos.

Implementacion de un programa fmanciero.

Internet - Wifi
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Clinica Oftalmologica del dia contara con: garage, guardia de seguridad, area de 

informaeion. hall de espera con sillas respectivamente, televisor, airc acondicionado, 

area sanitaria y personal amable, capacitado y adecuados para brindar una buena 

atencion al cliente.

Servicios producidos estan enfocados a: consulta medica oftalmologica con previa 

cita, optometria, examenes de diagnosticos, tratamiento medico y cirugia 

oftalmologica ambulatoria. Lo cual se efectuaran con previa valoracion medica, 

programacion quirurgica, postvaloracion.



2.4 OBJETIVO GENERAL

2.5 OBJETIVOS ESPECIFICOS
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a. - Determinar el costo de inversion para la crear clinica oftalmologica en la Ciudad 
de Guayaquil, poder ejecutar el proyecto.

b. - Establecer el cronograma de trabajo para ejecucion del proyecto.

Datos proporcionado por la Clinica del Dia del Hospital Luis Vemaza en el aiio 2012; 

realizaron 5.125 cirugias ambulatorias, la estadistica determina que mayor numero de 

pacientes programados lo tuvieron en la especialidad de oftalmologia, supera mas de 

2.000 cirugias, en el horario de atencion de lunes a viernes, brindan el servicio 

paciente privados, seguro privado y seguro I ESS. Grafico

2.3.4 Datos estadisticos para determinar oferta y demanda
Estadistica proporcionada por el Hospital de Especialidades Guayaquil “Abel Gilbert 

Ponton” en el ano 2012. tuvieron un total de 12.963 pacientes que consultaron el 

servicio de oftalmologia. en el horario de atencion de la consulta externa de lunes a 

viernes, es un servicio publico para pacientes adultos.
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Clinica Oftalmologica del Dia. para atender basicamente a la poblacion con 

patologias oftalmologicas con los estandares mas altos de calidad, seguridad 

complementados con una buena atencion al cliente que permita diferenciarse y 
posicionarse ante su competencia.
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e.- Determinar los responsables de cada actividad a realizarse en el proyecto.

2.6 JUSTIFICACION DEL PROYECTO
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c. - Identificar todos los centros medicos que presten servicio oftalmologico on forma 

privada en la ciudad de Guayaquil y que puedan de una u otra forma estar generando 

competencia, con la apertura de la clinica oftalmologica del dia.

d. - Establecer los requerimientos en cuanto al recurso humano, recurso material y 

recurso financiero, para la creacion de Clinica Oftalmologica del Dia de acuerdo con 

las necesidades de los clientes.

Hi < H' ;emex i

En nuestro pais se ha observado en los ultimos anos el incremento de los servicios en 

salud, a su vez ha venido evolucionando el campo de la salud visual, por los altos 

indices de problemas visuales que se dan en nuestra poblacion. Segun datos 

proporcionados por el Consejo Nacional de Igualdad de Discapacidades (CONADIS), 

existe en la provincia del Guayas 8.855 habitantes con discapacidades visuales, asi 

mismo el Hospital de Especialidades Guayaquil “Abel Gilbert Ponton”, segun datos 

estadisticos del ano 2012, total de pacientes 12.963 que han consultaron servicio de 

oftalmologia; dando origen a la idea del negocio de crear la Clinicas Oftalmologica 

del Dia que permiten ampliar espacios de atencion oftalmologica.
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Las clinicas de cirugia ambulatoria se perillan como el nuevo proveedor de servicios 

medicos para la poblacion nacional, al poder brindar mejor calidad de vida del 

paciente con afecciones oftalmologicas. Contara con el servicio de consulta 

oftalmologica. diagnostico, tratamiento medico y cirugias ambulatorias 

oftalmologicas como: chalazo, pterigion, cataratas, glaucoma, obstruccion del 

lagrimal (dacriocistorrimtomias), estrabismos, queratocono, cirugia plastica ocular.
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2.7 DESCR1PCION DE ACTIVIDADES NECESARIAS PARA LOGRAR
OBJETIVOS

Mision
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Planificacion estrategica de la Clinica Oftalmologica del dia, se debe enfocar de 

manera clara la mision, vision, objetivos de la empresa, establecer politicas de calidad 
y valores, seleccion de personal de recursos humanos.

Al no contar con la parte hotelera. no se requiere personal especializado de noche y 

por ende, los costos son muy inferiores a los de un hospital de segundo o tercer nivel.

Accesibilidad para a los servicios que brindara la Clinica oftalmologia del dia a los 

pacientcs con afecciones visuales. Mediante el examen rutinario oftalmologico y un 

buen interrogatorio permite detemiinar las causas de la sintomatologia, o el motivo de 

consulta, tiempo de la lesion y la magnitud del defecto ocular.

La Clinica Oftalmica de dia ubicada en la Ciudad de Guayaquil, brindara atencion en 

salud visual integral humanizada, con calidad, calidez y seguridad a los usuarios y sus 

familias, para satisfacer sus necesidades, garantizando la igualdad de derechos, con 

un equipo de servidores comprometidos, calificados, con vocacion de servicio y 
responsable
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Las cirugias son programables en un 90% por lo que se pueden llevar a cabo en 

horarios comodos para poder salir a casa a terminar de restablecerse el mismo dia.
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Calidad

Honestidad

Politica de Calidad
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Compromiso

Lealtad

Puntualidad: cumplir con los horarios establecidos en la clinica 

Disciplina: acatar las instrucciones encomendadas y actuar con 
responsabilidad ante cualquier circunstancia.

Comunicacion: ante cualquier conflicto se debc comunicar a la gerencia para 
evitar problemas graves.

Conlidencialidad:en caso de retirarse de las actividades, la persona debe 
guardar el compromiso de no divulgar las necesidades de la clinica. 

Honradez: manejarse y desenvolverse con la verdad ante cualquier 
circunstancia para evitar mayores conflictos.
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Innovar continuamente y sistematicamente las tecnicas de tratamiento de las 

enfermedades oculares con constante evolucion del equipo medico y tecnologico para 

Hegar a ser una clinica lider en la prestacion de servicio oftalmologico. Asi nos 

permite trabajar con altos estandares de calidad en la atencion de pacientes en la 

ciudad de Guayaquil.

Las politicas y valores debe ser aplicadas para todos, sin diferencia jerarquica y es un 

compromiso de todos.
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Recursos humanos y reclutamiento del personal

2.8 DESCRIPCION DE LOS INSUMOS Y RECURSOS NECESARIOS

Departamento Administrativo

19

Secretaria.- se encarga de atender a los clientes recibirlos, darles la informacion 

necesaria y ofrecerle los servicios existentes. Atiende Hamadas, redacta oficios y 

mantiene constantte comunicacion con todos los departamentos para cualquier 

necesidad.

Se debe contar con el personal adecuado, que cuente con la preparacion necesario 

que sea de apoyo para la clinica. El proceso de reclutamiento que se seguira es la 

recopilacion de carpetas despues de haber puesto un anuncio en el diario de mayor 

circulacion de la ciudad de Guayaquil “El Universo”, tambien se lo realizara en 

paginas web de busca empleo; luego se analizaran las opciones y finalmente el 

gerente dara la respectica aprobacion para inducir al personal.

Gerente o Administrador.- estara al frente de la clinica para controlar que las 

actividades se den conforme a lo establecido. Planea estategia y desarrolla metas a 

corto y largo plazo junto con objetivos anuales y entrega las pryecciones.

Contador.- Registra las operaciones cconomicas de forma clara transparente para que 

publicar los resultados a los que conforman la empresa. Cada seis mcses debe 

presenta todos los balances cuadrados para la revision y para ver el capital con el que

QBALM ATE. M u )()L( >f- M w \< ;e.me
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Auxiliar Enfermeria.- es la persona preparada y capacitada para ayudar al medico 

oftalmologo en las intervenciones quirurgicas realizadas en los pacientes. Colabora y 

facilita la instrumentaria para las diversas operaciones. Asistir a los pacientes en cl 

postoperatorio. Se encarga de la limpieza de los instrumentos y equipos.

Optometra.- Reaiiza prueba de agudeza visual de los pacientes, opinion de la 

profundidad y de color, capacidad de enfocar y de coordinar los ojos. Prescriben los 

lentes normales y de contacto. Analizan resultados de la prueba y desarrollan un plan 

del tratamiento.

Anestesiologo.- Se encarga de la sedacion y asistencia del paciente en tiempo 

quirurgico. Valoracion el paciente postquirurgico.

Departamento Oftalmologico

Medico Qftalmologico.- actividad dirigida a la promocion y mantenimiento de la 

salud visual, trata la prevencion de enfcrmedades oculares y ancxos. Ejecucion de 

diagnosticos, tratamientos terapcuticas, preventivas y tratamientos quirurgicos de las 

enfermedades oculares con instrumentos tecnologicos o digitales.

Licenciada de Enfermeria.- tendra un cargo de control y supervision de los procesos 

tecnicos de asistencia de los pacientes que ingresan a la unidad. preparar al paciente 

antes de ingresar a quirofano y capacitacion con charlas didacticas al personal de 

enfermera.

ron w GKUM.vri;, ESR^-
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cuenta la clinica para futuras inversiones. Cancela los sueldos y salarios del personal 

con todas las obligaciones establecidos en la ley.



2.9 DESCRIPC1ON DE LOS RESULTADOS PREVISTOS

21

Se requiere de cquipos medicos como: Topografo corneal, lensometro digital, 

autorefractometro con keratometro, proyector ecobimetria. lampara de hendidura, 

oftalmoscopio, tonometro de shiotzz, facoemulsificador, tensiometro, tonometro de 

aplanamiento, esterilizador, pinzas quirurgicas, sillon electrico. sillas de ruedas, 

camilia de transporte, Camilla de recuperacion y sillon de cirujano. l abia 5.

Fabia de Equipos de Oficina: escritorios y sillas de oficina. computador, 

archivadores, televisor y telefonos. Materiasles de oficina con sus respectivos 

suministros. Tabla 3.

Los resultados esperados al final del proyecto. se cubrira la demanda de consultas 

medicas considerando 16 consultas diarias de lunes a viemes, da 80 pacientes a la 

scmana y sabados 8 pacientes, da mensual 352 y anual 4.224 pacientes beneficiados.

Conserje.- se encarga de la limpieza y aseo de las areas de la clinica. ubicacion 

correcta de los desechos infecciosos y de los no infecciosos.

En base a la investigacion se ha podido establecer la cantidad aproximada de personal 

que se va a necesitar para atender en la Clinica Oftalmologica del dia. horario lunes a 

Viemes desde 8h00 a 20h00 y dias sabado desde 8h00 hasta 13h00. Tabla 9.
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Para tin periodo de 5 anos este proyecto es Viable.

2.10 INDICADORES BASICOS DE CONTROL Y MONITOREO

Evaluar el impacto del proyecto

DELINDICADORES SOCIALES Y DE SOSTENIBILIDAD2.11
RESULTADO ESPERADO

22

Factor sociocultural.- Existen diversas formas de pensar, gustos y preferencias de las 

personas, lo que hace que las empresas innoven, generen nuevas promociones u

Se dcbc tener herramientas fundamentales para el control y monitoreo del proyecto 

asi poder ir evidenciando resultados validos sobre la efectividad o errores. 

Evaluacion del costo- beneficio

Memos realizado el analisis del entomo en que nos desenvolvemos ante diversos 
aspectos que se relaciona con el proyecto de clinica oftalmologica del dia en la 

Ciudad de Guayaquil.

Factor economico.- La desigualdad en los ingresos de cada individuo pueden variar 

de acuerdo al grado de preparacion que han obtcnido y los cargos que desempenan en 

sus lugares de trabajo, esto da como resultado que las personas se inhiban de acceder 

a los servicios o no adquirir los productos de mayor valor y calidad. La inestabilidad 

economica del pais provoca que las personas se restrigen de hacer uso de los servicios 
medicos.

UUDl ATE >( .Ih m »L< \! W \GEMEX r
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Pacientes beneficiados con cirugias ambulatorias de catarata considerandola como las 

mas comun. se extima una demanda de 5 pacientes diarios en el horario de lunes a 

viemes. semana 25 pacientes, durante un mes 100 pacientes, al ano 1.200 pacientes.
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2.12 CRONOGRAMA
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Se establecio un cronograma de actividades para la realizacion del proyecto Clinica 

Oftalmologica del dia. con las siguientes (areas:

Diseno del proyecto. recopilacion de informacion estadistica. determinacion y 

analisis del problema, analisis situacional actual con sus aspectos sociales, 

causas y magnitudes, determinar el mcrcado potencial y determinar los 

objetivos durante la primera semana.

Durante dos semanas se realize la cuantificacion de la demanada. determinar a

Quinta semana se efectuo el analisis del estudio economico y financiero.

Sexta semana fin del proyecto. Observa tabla 5.

Factor tecnologico.- Los avances e innovacion hace que las empresas sigan creciendo 

y desarrollen equipos de punta. Esto ayuda a la ciencia medica disminuir tiempo de 

espera, tiempo de evolucion del paciente y que se realice cirugias no invasivas. Pero 

asi mismo hay desventajas por los elevados precios en los que se cotizan los equipos 

medicos.

los competidores, Justificacion del proyecto, descripcion de actividades y 

determinar los insumos y recursos.

Tercera semana se realize el analisis de resusltados previstos.

Cuarta semana se continue analizando los resultados previstos continuo con el 

estudio tecnico
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ofertas. Es por ello que la clinica se debe adaptar evaluar a los clientes a traves de 

encuestas con pequenas preguntas y de opciones, asi se conoce su sastifacciones, 

exigencias o necesidades con respecto a los servicios o productos sin disminuir el 

nivel de calidad.



3. ESTUDIO DE MERCADO

3.1 ANALISIS DE LA DEMANDA

3.2 ANALISIS DE LA OFERTA

24

En la costa son 589.431 adultos mayores, en su mayoria son mujeres 53,4% y la 

mayor cantidad esta en el rango entre 60 y 65 anos de edad. datos proporcionados por 

el Instituto de Censo y Estadistica (INEC).

La frecuencia de glaucoma aumenta tambien con la edad, el riesgo es mas alto al 
sobrepasar los 40 anos y se multi plica por 7 a parti r de los 60. Otros facto res de 

riesgo son el sexo masculino, la existencia de miopia o diabetes y la raza negra, dato 

proporcionado por la Organizacion Panamericana de la Salud.

Algunas de las campanas realizadas en el pais, han sido promovidas o incentivadas 

por el Gobierno, entidades publicas de salud. privadas, fundaciones y por 

organizaciones extranjeras; con la finalidad de mejorar el nivel de vida y ayudar a 

suprimir afecciones oftalmicas.

El servicio de oftlamologia en el pais se ha incrementado en gran manera, ya que en 

la actualidad se han desarrollado varios programas de campanas para colaborar y/o 

apoyar la sociedad para que haga uso de estos servicios. Estos programas estan 

disenado para usuarios desdc edadcs tcmpranas hasta las edades de adulto mayor, 

donde les dan laa facilidades para que personas de bajos recursos puedan acceder a la 

atencion, servicios a bajos precios e inclusive gratuitamente.
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3.3 ANALISrS DEL MARKETING
El FODA de la clfnica se lo ha elaborado en base a los analisis del mercado.

competidores y entorno. Por lo que tenemos: Tabla.

Fortalezas

02: Alianzas institucionales locales.

F3: Excelente servicios medicos 03: Innovacion en el servicio.

F4: Buenos productos 04: Politica Empresarial

Debilidades Amenazas

Al: Dificultades de acceso al mercado

3.4 PROMOCION Y PUBLICIDAD

25

La publicidad debe ubicarse en lugares estrategicos donde haya mayor afluencia o un 

volumen determinado de personas que transiten por esos lugares, y asi puedan 

observar e informarse de la clfnica. El contenido de la publicidad debe estar 

exprcsado de manera clara y sencilia, por ejemplo se puede presentar cl nombre de la 

clinica, el logotipo para que se puede grabado en la mente de las personas, numeros

Fl: Equipos de alta tecnologia

F2: Medicos calificados

DI: Falta de programas de apoyo.

D2: Bajo nivel de posicionamiento.

D3: Marca poco conocida.

D4: Clientes camaguros

A2: Competencia desleal

A3: Cambio en exigencias del mercado

A4: Servicios y/o productos sustitutos

Qportunidades

01: Aumento de demanda insatisfecha.
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3.5 PRECIOS

3.6 CANALES DE DISTRIBLCION
Internet

4. ESTUDIO TECNICO

4.1 LOCALIZACION

26

Analisis comparativos con los precios de la competencia actualmente considerando el 

servicios de consulta mcdica oftalmologica y la cirugia ambulatoria de catarata son 

las mas comunes, en diferentes entidades como: seguros privados, precios de 

fundaciones y servicios privados. Tabla 12

Propuesta de precios para el proyecto de Clinica Oftalmologica del dia. se localizara 

en la ciudad de Guayaquil en las calles Padre Solano y Tulcan esquina. Consulta a 

$30 dolares y Cirugia de catarata $ 600. Tabla. 13

Tripticos

Carta de presentacion

Afiliacion con seguradoras privadas para tender la demanda.

>( lj( >()
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de telefonos, direccion y la pagina web. Todo esto debe presentara en tripticos y 

tarjetas de presentacion. Tabla. 14
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4.1.1 Macrolocalizacion

4.1.2 Microlocalizacion

27

La mano de obra para la construccion liene una remuneracion de 80,00 

dolares semanal y los pintores Began a 100 dolares por semana. Es la mas 

demandada en el mercado de Guayaquil. El personal de administracion 

disponible por el area de ubicacion del proyecto.

La clinica se localizara en la parroquia tarqui de la Ciudad de Guayaquil, 
contara con garage, servicios basicos e instalacion amplia para la comidad y 

accesibilidad para el usuario.

4.1.3 Accesibilidad y comunicacion de vias principales, sccundarias y 
peatonales.

Tipo de Propiedad y terreno Propio. Estara ubicado entre las Calles Padre 

Solano y Tulcan esquina. A 3 minutos caminando a la Avenida Nueve de 
Octubre. Grafico 2 y 3.

El clima en Guayaquil consta de: una temporada humeda y lluviosa que se 

extiende enero a mayo; y la temporada seca que va desde junio a diciembre.

Clinica Oftalmologica del dia, se ubicara en el canton de Guayaquil. El 

canton Guayaquil esta ubicado en la parte suroccidental de la provincia del 

Guayas. Grafico 1
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4.1.4 Infraestructura

4.2 MARCO LEGAL

5. ESTUDIO ECONOMICO FINANCIERO

28

Flujo de caja con una proyeccidn de 5 anos de productividad, determinado los 

ingresos, costos de ventas, gastos administrativos, gastos operatives, utilidad sin 

impuestos. utilidad despues de los impuestos. Se concluye que el proyecto tendra 
un crecimiento anual de ventas en un 10% con una tasa de inflacion del 4.77%.

Este proyecto se efectuara con fondos propios, por lo cual no se ha realizado 

tabla de amortizacion para prestamo bancario o de institucion financiera.

Se ha establecido la Inversion Inicial de $ 335.758,00 con los siguientes 

parametros: Tabla

Gastos de Construccion y Acabados por metro cuadrado da $ 136.750.00

Gastos de Equipos Medicos sera: 185.868.00

Gastos de Equipos de Oficina sera: 6.640,00

Gastos de Operaciones sera: 6.500

tiHUM A i r .. i( >QL< 4 \! \ X \< ,EME
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Area de Terreno 9,50 x 15 metros cuadrados, constara con un area de 

construccion en 130 m2 por $500m2 con acabados, que da un total costo 

de infraestructura $ 65.000.

Requisites que se requieren para constituir una empresa en la Ciudad de 

Guayaquil, sera de Sociedad Anonima con sus respectivos permisos de 

funcionamiento, municipales, cuerpo de bombero y registrar la patente. Tabla
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7. ANEXOS

Grafico 1. Mapa de la Provincia Guayas
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Fuente: Prefectura del Guayas

hMco

*K“

so

?

/
/

J

Grafico 3. Mapa Calle accesible a la Empresa como Proyecto
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Grafico 2. Mapa Localizacion del proyecto: Calles Padre Solano y Tulcan
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Tabla 1.
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Tramos de edad Miles

%
Total

Mujeres 

Miles

60 y mas 

65 y mas 
60-64  

65-69 
70-74 

75-79 
80 y mas 
80-84 
85 y mas

% respecto al total de 
la poblacion

/
/

u

/

/

8,9% 

6.3% 
2.7% 

2.1% 
1.7% 

1.2% 

l-3%_ 
07%_ 
0.6%

608

419

189
148

113
78
80
47
33

47.1% 

46,3% 

48.7%_

48,1%
47.1%

45.9%
43.0% 
44.3% 
41.3%

684 
485 
199 
160 
127
92

106 
^9 
47

52,9% 

53,7% 

51.3% 
51,9% I 
52.9%C 
54.1% 
57,0%. 
55.7% 
58. S”.

14.464
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POBLACION POR TRAMOS DE EDAD. PORCENTAJES RESPECTO AL TOTAL Y SEXO 
EN ECUADOR. 2010

/

Fuente Nac-ones Unidas Division de Poblacion del Departamento de Asuntos Econdmicos y Sociales. Proyecciones 
Mundiales de Pob'acion Revision 2010  ... i i . consivtada en enero de 2011
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Grafico 4.

EVOLUCION DE LA POBLACION MAYOR EN ECUADOR, 1950-2100
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Grafico 5. Proyeccion Poblacional Nacional entre Hombre y Mujer.

Proceso de envejecimiento de la poblacion
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Proyeccion de la poblacion nacional 2O12_7 J

Fuente Naciones Unidas. Divisidn de Poblacion del Departamento de Asuntos Economicos y Sociales. Proyecaones
Mundiales de Poblacion Revision 2010 http esa un orcj'wpp unpp consultada en enero de 2011
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Proyeccion de la poblacion provincial 2012 - 2020
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Grafico 6. Proyeccion Poblaciona) de la Provincia del Guayas dcsdc 2012 -2020

Grafico 7. Cirugias Ambulatorias segun especialidades quirurgicas realizadas en 
la Clinica del dia en el Hospital Luis Vernaza en el ano 2012.
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TIRO DE ATENCIONCLINICADEL DIA

■ INTERVENIDOS

■ATENCIONTOPICOS

■ PACIENTESCLINICOS
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Grafico 8. Representacion del nnumero total de pacientes atendidos en la 
Clinica del dia del Hospital Luis Vernaza, 2012.
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Tabla 2. Recursos Humanos

CantidadRecursos Humanos

Gerente Administrativo 1

Secretaria 1

Medico Oftalmologico 2

Anestesiologo 1

Liccnciado Optometria 1

Licenciada en Enfenneria 1

Auxiliar cn Enfcrmeria 2

Conserje 1

TOTAL 10

Tabla 3. Equipos de Oficina

Tabla 4. Gasto Administrativo

Gastos Administrativos Meses

Luz Electrica 12

Agua Potable 12

Telefono/ Internet 12

TOTAL 48

36
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Equipos de Oficina
Escritorio y si Ila 
Computador 
Archivadores 
Televisor 
Telefono

Cantidad
6
5
2
1_
2
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Cantidad

1

1

1

1

1

1

1

Faco-emulsificador 1

1

1

1

2

2

Silla de ruedas 3

2

6

2

2

5

2

10

3

Central de Aire Acondicionado 55BTU 2

Tachos de basura grandes 3

37

Silla de Cirujano 

Ropa de Quirofano 

Insumos

Camilla de transporte

Camilla de recuperacion

Unidad de diagnostico 

Lampara de Quirofano 

Butaco Neumatico

Proyector ecobimetria 

Lampara de hendidura 

Oftalmoscopio 

Tonometro de shiotzz

Fonesdoscopio/Tensiometro 

Fonometro de aplanamiento 

Esterilizador

Pinzas Quirurgicos

Sillon elcctrico
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Tabla 5. Equipos Medicos

Equipos Medicos

Topografo corneal 

Lensometro digital 

Autorefractometro con keratometro



Tabla 6. Materiales de Oficina

Materia les de Oficina Meses

12

12

suministros para impresora 12

TOTAL 36

38

Papeleria y enseres

Archivadores

ESIME
■ uftiiuk ru

tachos de basura pequenos
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Tabla 7. Cronograma de Actividades.

Cronograma de actividades para proyecto de Clinica Oftalmologica del dia

23 al 28 de 1 al 5 de Sal 12 de 15 al 19 de 22 al 26 de
Fechas

Abril Abril Abril AbrilMarzo

Tiempo en semanas 1 semana 2 semana 3 semana 4 semana

Diseno del proyecto

Recopilar informacion estadistica

Determinacion y Analisis del problema

Analisis de la situacion actual:

Aspectos sociales, causas y magnitud

Determinar el mercado potencial

Cuantificacion de la demanda

Determinar a los competidores

Determinar objetivo general y

especificos

Justificacion del proyecto

Descripcion de actividades

Determinar insumos y recursos

Analisis de resultados previstos

Estudio tecnico

Estudio economico

Estudio financiero

Final del proyecto

Tabla 8. FODA.

Fortalezas/Oportunidades:

39

29 Abril a 3

Mayo

6 semana

GHADl ATE. >< . /(>( »L of 
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Fortalezas/Amenazas:

40

F1A1 
F1A2 
F1A3 
F1A4 
F2A1 
F2A2 
F2A3 
F2A4 
F3A1 
F3A2 
F3A3 
F3A4 
F4A1 
F4A2 
F4A3 
F4A4

F1O1: 
Fl 02 
F1O3 
F1O4 
F2O1 
F2O2 
F2O3 
F2O4 
F3O1 
F3O2 
F3O3 
F3O4 
F4O1 
F4O2 
F4O3 
F4O4

Ofrecer al mercado tecnologia de la mas alta calidad en el servicio 
Resaltar nuestro servcio ante la competencia del mercado.
Ir mas alia de lo que solicitan nuestros pacientes.
Otorgar a nuestros clicntes Produservicio imcomparables._______
Recalcar la capacidad de los profesionales de la clinica
Estar a la par de los medicos de la competencia
Prestar atencion de primer nivel a nuestros pacientes
Servir con gran conocimiento ante los Produservicios.__________
Ofrecer un valor agregado en todos nuestros Produservicios.
Estar atento al comportamiento de nuestra competencia.
Innovacion constantemcnte en el control del produservicio.
Establecer programas de Fidelizacion a nuestros clicntes._______
Identificar las necesidades de los pacientes.
Brindar nuestros servicios a los tradicionales
Dar seguimiento al comportamiento del cliente
Brindar una capacidad de respuesta inmediata al mercado

ESPZE
« < « i < » m i ,i i r

Maximizar la capacidad instalada.
Descuentos en la atencion a nuestros clicntes beneficiarios.
Ofrecer un plus durante el servicio medico.
Bcneficiar a los pacientes con bajos recursos._______________
Profesionales al servicio del mercado.
Brindar un buen servicio al mercado descuentos importantes.
Otorgar un servicio diferente a lo convencional.
Scguirsc preparando profesionalmente.____________________
Cubrir las expectativas de nuestros clientes
Ser lideres ante nuestro mercado
Innovacion en el proceso de atencion a los pacientes.
Precios asequibles al mercado.___________________________
Produservicio acordc a las exigencias del mercado
Servicios integrales a bajos costos.
Contar con altos estandarcs de calidad sobre nuestros productos.
Ofrecer atencion de acorde a nuestras politicas intemas.

QHAIM ATE. s< l( >( >L< >[■ \\ \< ;emi:
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Debilidades/Amenazas:

41

D1A1 
D1A2 
DI A3 
D1A4 
D2A1 
D2A2 
D2A3 
D2A3 
D3A1 
D3A2 
D3A3 
D3A4 
D4A1 
D4A2 
D4A3 
D4A4

D1O1 
D1O2 
D1O3 
D1O4 
D2O1 
D2O2 
D3O4 
D3O4 
D3O1 
D3O2 
D3O3 
D3O4 
D4O1 
D2O2 
D2O3 
D2O4

Diferenciamos mediante nuestro Produservicio
Investigar y supcrar a nuestros competidores 
Aplicar de normas de calidad en los Produservicios.
Crear un Produservicio que garantice calidad_________________
Invertir en la Publicidad de la clinica y los Produservicios
Damos a conocer en eventos de especializacion medica 
Acoplamos a la cultura de todos los clientes.
Crear sistema de control de los Produservicios.________________
Generar nuevo modelo de los Produservicios
Incrementar el programa publicitario de posicionamiento 
Programas que nos relaciones mas a los clientes
Diferenciamos mediante nuestro proceso de los Produservicios 
Realizar promiciones conjuntas con empresas afdiadas 
Estar siempre ante nuestros competidores 
Ser mas innovadores que la competencia
Perfeccionamiento de la etapa de produccion de los Produservicios

Debilidades/Oportunidades:

Afiliarse al gremio de los medicos oftalmologos.
Desarrollar mayores programas de posicionamiento en la ciudad.
Invertir en los Produservicios que da la empresa
Patentar el nombre de la clinica___________________________
Incrementar posicionamiento de la marca
Estudiar a nuestra demanda
Entregar un servicio post-venta a nuestros clientes.
Par a conocer la clinica mediante la web____________________
Ampliar nuestro posicionamiento en la ciudad.
Ser eficientes ante nuestro trabajo medico
Contar con un servicio de Call-Center
Abrir sucursales en el resto del ecuador_____________________
Revisar constantemente las exigencias de la demanda insatisfecha 
Aumentar la capacidad tecnica de nuestra empresa
Cambiar para ser mejores ante nuestros clientes 
Ofrecer eficiencia en el servicio.

ClkMM ATI .f( >( >L( >(■ \! W \< .faii :
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Tabla 9. Precios Propuestos:

Precios Pacientes
SERVIC1OS Paciente Anual

Propuestos Mensual

CONSULTAS 30 352 4.224

CIRUGIA 600 100 1.200
CATARATA

Tabla 10. Constitucion de la Empresa

Constitucion de la Compania $ 2,904.00

Elaborar la Minuta 1200.00

Deposito de Cuenta Integracion de Capital 200.00

Entrega de la Escritura Minuta 60.00

Otorgamiento Certificada de la escritura publica 60.00

Solicitud de Aprobacion 0.00

Aprobacion de Recopilacidn y Constitucion de la Companta 10.00

Protocolizacion de escritura y resolucion 250.00

Publicacion estrato local 80.00

Autorizacion del inicio de labores 34.00

Certificado de Companias 10.00

Certficado de Obligaciones 10.00

Registro de Representacion Legal 5.00

Legalizacion de Contrato 80.00

Escritura y Protocolizacion de funciones y contrato Gerente General 80.00

Permiso Cayse/Soprofosi 500.00

Patente Minucipal 250.00

Permiso Funcionamiento 1.00

Permiso Sanitario 12.00

Autorizacion del Medio Ambiente 50.00

12.00

42
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Tabla 11. Precio de Equipo Medicos

1
Proyector ecobimetria $ $3.000,00 3.000,00I

TOTAL

43

Cantidad
1
1

GB.MH .VII 
\l \ 

I 1 I <i '

Lampara de hendidura 
Oftalmoscopio
Tonometro de shiotzz 
Faco-emulsificador 
Fonesdoscopio/Tensiometro 
Tonometro de aplanamiento 
Esterilizador
Pinzas
Si lion electrico
Si I la de ruedas
Camilla de transporte 
Camilla de recuperacion 
Unidad de diagnostico 
Lampara de Quirofano 
Butaco Neumatico
Silla de Cirujano 
Ropa de Quirofano
Central de Aire Acondicionado 55BTU 
Tachos de basura grandes 
tachos de basura pequenos

Equipos Medicos
Topografo corneal
Lensometro digital
Autorefractometro con keratometro

£
$
$
T
$

$ 
$ 
$ 

$ 
T 
$ 
$ 
$
$ z 
$ 
T 
$

$ 
J 
$

5.500,00 
500,00

5.000,00
200,00

12.000,00 
40,00 
3,00

2.000,00 
500,00 

1.000,00 
45.000,00 

18,00 
1.500,00 
2.900,00 
2.000.00 
3.500,00 

300,00 
1.200,00 
2.500.00 
1.500,00

$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$
$
$
$

_$ 
2
$

$
$
$ 

T 
T 
185.868,00

Valor Total 
$ 
$ 
$

2.000,00 
500,00 

1.000,00 
45.000,00 

18,00 
1.500,00 
2.900,00 
4.000,00 
7.000,00 
900,00 

2.400,00 
15.000,00 
3.000,00 
11.000,00 
2.500,00 
10.000,00 
2.000,00 

24.000,00 
120,00
30,00

8.000.00
5.000,00

35.000,00

1
I
I
I
1
1
1
2
2
T
2
6
2
2
5
2
10
2
3
10

Valor Unitario
8.000,00
5.000,00

35.000.00

>Clfo( >L <: A \GEME
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Tabla 12. Precio Equipos de Oficina

Cantidad Precio total

700
2002
8001
702

TOTAL

Gastos Administrativos Valor Mensual

12
12

TOTAL 36 $ 600,00 s 7.200,00

Valor Mensual Valor TotalMateriales de Oficina
$ $300.00 3.600,00

12 $ $70,00 840,00
12suministros para impresora $ $50.00 600,00
36TOTAL S 420,00 $ 5.040,00

Mensual Anuai
150 1800
150 1800

3600TOTAL

PROYECCION
Mensual Anuai

Consultas 352 4.224
Cirugias 100 1.200

44

\l \
H t< 1

Gastos de Publicidad
Tripticos___________
tarjetas de Presentacion

Papeleria y enseres 
Archivadores

Equipos de Oficina
Escritorio y si I la
Computador
Archivadores
Televisor
Telefono

Luz Electrica 
Agua Potable 
Telefono

6
5

300,00 
100,00 
200,00

J. 
$

A 
$ 
6.640,00

1.800.00 
3.500,00 
400,00 
800,00 
140,00

3.600,00
1.200,00
2.400,00

$
1 
$

Precio Unitario
300

Meses
12

Meses
12

Valor Total
A
$
$

QBVDI ATI-' fooLof . .xm.emi:
I Y ft< *14. \ OIL I I TOtiui ru
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Consults 
Cirugias

126.720,00
720.000,00
846.720,00

INGRESOS
Consultas
Cirugias________
Total de Ingresos

Precio 
30,00 

600,00

Mensual
10.560,00
60.000,00

Anual
126.720,00
720.000,00

QICUM ATE. >( . H m »l< >r 
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329.258,00

Valor AdquisicionActivos Fijos Depreciacion

10 4.000
10 2.500

10 7.500
5 0
10 1.000
10 250
10 500

Faco-emulsificador 10 22.500
10 9
10 750
10 1.450

Pinzas 10 1.000
Sillon electrico 10 1.750
Silla de ruedas 10 150

10 600
10 1.250
5 750 75,00
10 2.750
10 250
10 2.500
3 0
1 0

10 6.000 600,00
40,00 3 0

9,00 3 0

48
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0,00
0,00

Vida Util 
(Anos)

Valor 
Residual

Camilla de transporte

Camilla de recuperacion

Unidad de diagnostico 
Lampara de Quirofano

Butaco Neumatico

Topografo corneal
Lensometro digital

Autorefractometro con keratometro

Proyector ecobimetria 
Lampara de hendidura 
Oftalmoscopio 

Tondmetro de shiotzz

Fonesdoscopio/Tensiometro

Tondmetro de aplanamiento 
Esterilizador

Silla de Cirujano

Ropa de Quirofano

Insumos

136.750,00

$ 185.868,00

6.640,00

$
$
$
$
$
$

$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
$ 
? 
$ 
$ 
$

$
$
$

$
$

5.500,00
500,00

5.000,00

200,00

2.000,00 

12.000,00

45.000,00

18,00

1.500,00

2.900,00

2.000,00

3.500,00

300,00

1.200,00

8.000,00

5.000,00

35.000,00

2.500,00
1.500,00

3.000,00

2.000,00

500,00

1.000,00

275,00

25,00
250,00

400,00

250,00

750,00

0,00 

100,00 
25,00 

50,00

INVERSION INICIAL
Gastos Construccidn

Equipos Medicos

Equipos de Oficina

TOTAL

2250,00

0,90

75,00

145,00

100,00

175,00

15,00

60,00
125,00

0,00
0,00

Central de Aire Acondicionado
55BTU___________________
Tachos de basura grandes 

tachos de basura pequehos
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Tabla de Costos de Consulta Medica Oftalmologica

Mensual AnualDescripcion

Suministros medicos 1000
TOTAL

Consultas
2,84

Anual
$

$

30

49

Lt • I 
TOTAL

126.720,00
99.666,11
27.053,89

_________________
DEPRECIACION ANUAL

Costos de Consultas 

Costos Variable

1.000,00
352

84.793,07
2.873,04

87.666,11
4.224
20,75
23,60

12.000,00
12.000,00

4.224

5745,90
478,83

Descripcion

Remuneacion______

Depreciacion_______

TOTAL____________

Consultas__________

Costo Fijo Anual 
COSTO TOTAL 

Margen de Utilidad
Valor de la Consulta

Costo Fijo 
Mensual 

$ 7.066,09 
239,42 

$ 7.305,51 
352

QiniH ATE .................

r •• i
| $ 140.167,00

DEPRECIACION MENSUAL
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Tabla de Costo de Cirugia de Catarata

AnualDescripcion

TOTAL

6,43

Anual
239,42 2.873,04

600

50

Tasa de crecimiento en ventas
Tasa de inflacion

$ 600.000,00 
5580,97

$ 594.419,03

10%
4,77%

Suministros medicos 
Agua
Luz

Consultas
______Costo Variable Anual
________________ Costos Fijos

MensualDescripcion
Depreciacion

Costos de Cirugias 
Costos Variables 

Mensual

2.000,00
300,00
100,00

2.400,00
448

$
2.873,04

1.000
2,87
9,30

24.000,00
3.600,00
1.200,00

28.800,00
4.480

TOTAL
Cirugias

$ 239,42
100

Costo Fijo Anual 
COSTO TOTAL

Margen de Utilidad
Valor Cirugia
Catarata

• r <«
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